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Na uzorku od 4.857 ispitanika od kojih je bilo 2.204 muškaraca i 2.653 
žena u dobi od 18 —  20 godina, autori su ispitivali odnose karijesa, ispuna, 
protetskih radova i gingivitisa s individualnim, maksimalno izraženim žvačnim 
silama.
U tu svrhu usna šupljina podijeljena je u tri segmenta, —  desni, prednji i 
lijevi, u kojima nije nađeno više od dva ekstrahirana zuba uz uvjet, da nisu je­
dan do drugoga.
Uz uobičajeni klinički pregled izvršena su u svakog ispitanika mjerenja 
žvačnih sila našim gnatodinamometrom i to obostrano lateralno i sprijeda.
Rezultati upućuju da izučavanje žvačnih sila uvijek zahtjeva i registra­
ciju kompletnog dentalnog statusa, a posebno stanja prednjeg segmenta, 
u kojem međutim ni sanacija bilo konzervativna ili protetska, ne omogućuju 
postizanje prirodno očekivane razine intenziteta žvačnih sila.
Ključne riječi: žvačne sile, oralni status
Žvačna funkcija ovisi o mišićnim (potencijalnim) silama, žvačnim sila­
ma, žvačnom tlaku te mogućnosti i smjeru opterećenja (1), dok žvačne 
sile definirane kao izraz, uvjet i mjerilo žvačne funkcije (2), zauzimaju sre­
dišnje mjesto, te je njihovo poznavanje važno kako pri planiranju i izvedbi, 
tako i u evaluaciji stomatoloških rekonstruktivnih zahvata (3).
Žvačne sile ovisne su između ostaloga o spolu, dobi (3,4), dento- 
facijalnim proporcijama (5,6,7), zdravlju relevantnih oralnih struktura te 
načinu eventualne protetske terapije (8), kao i funkcijskim poremećajima 
mastikatornog sustava (9).
Da bismo preciznije ispitali odnose karijesa, ispuna, gingivitisa te 
protetskih radova s individualnim, maksimalno izraženim žvačnim silama, 
započeli smo istraživanje na velikom broju ispitanika.
Ovo istraživanje je dio Projekta financiranog od Sveučilišta u Zagrebu 
pod naslovom: »Ispitivanje stanja zdravlja i potreba protetske sanacije zubi
i usta u studenata Zagrebačkog Sveučilišta«.
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MATERIJAL I METODA RADA
Istraživanjem je obuhvaćeno ukupno 4.857 ispitanika u dobi od 18 —  
20 godina, od čega je bilo 2.204 muškarca i 2.653 žene. Usna šupljina po­
dijeljena je u tri segmenta, —  -desni, prednji i lijevi, u kojima nije nađe­
no više od dva ekstrahirana zuba uz uvjet, da nisu jedan do drugoga. Na 
taj način smanjen je njihov utjecaj na rezultate mjerenja. Iz lateralnih se­
gmenata isključeni su treći molari, s obzirom da smo ustanovili, da ih oko 
50% nije izniklo. Uz uobičajeni klinički pregled, izvršena su mjerenja žvač- 
nih sila obostrano lateralno i sprijeda, gnatodinamometrom konstrui­
ranim na Zavodu za fiksnu protetiku Stomatološkog fakulteta u Zagrebu (4).
REZULTATI I RASPRAVA
Tablica 1 definira uzorak. Između ostalog vidljivo je da po broju ka­
rijesa i ispuna nema razlike između desnog i lijevog segmenta, dok je u 






INT-D 0 8 3.41 0.05 1.83
KAR-D 0 8 1.12 0.04 1.33
ISP-D 0 8 2.82 0.06 2.03
PROT-D 0 1 5 0.03 0.01 0.23
INT-S 1 12 10.08 0.06 2.08
KAR-S 0 11 0.53 0.03 1.07
ISP-S 0 10 1.24 0.05 1.71
PROT-S 0 9 0.11 0.02 0.57
INT-L 0 8 3.45 0.05 1.85
KAR-L 0 8 1.14 0.04 1.33
ISP-L . 0 8 2.73 0.06 2.05
PROT-L 0 4 0.03 0.01 0.23
Tablica 1« Parametri varijabli statusa po segmentima
Tablica 2 Inspekcijom korelacijske matrice vidi se da spol ima zna­
čajne negativne ikorelacijske veze sa gingivitisom što znači da ih muškarci 
imaju više. (muški spol kodirali smo sa »1« a ženski sa »2« —  negativni 
predznak znači da postoji negativan odnos između pojave gingivitisa i žen-
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GIN-D -.17
INT-D -.17 -.04
KAR-D -.08 .19 -.21 !
ISP-D .20 -.10 -.69 ! -.47
PROT-D .04 .03 -.10 ! -.04 -.01
GIN-S -.20 .50 -.02 ! .15 -.08 .01 !
INT-S -.08 -.08 .38 ! -.04 -.23 -.10 !-.07 !
KAR-S -.04 .13 -.13 [ .28 -.12 .01 ! .12 !-.50 !











PROT-S -.01 .05 -.09 i -.01 r03 ,26 ! t08 !-.28 ! .01 ! .01 !
GIN-L -.18 .79 -.03 J .18 -.10 .02 ! .48 i-.08 ! ,14 !-.01 ! .05 i
INT-L -.15 -.03 .67 [ -.0̂ -.50 -.08 | .02 J .39 j -.14 ! -.36 ',-.09 .03 !
KAR-L -.10 .17 -.05 J .56 -.35 -.03', .13 ! - .04 i .29!-.13 !-.01 J . 16 'r.20
ISP-L .20 -.10 -.51 j -.34 .71 .03 1-.11 1-.24 ! -.12! .36 ! .02 J-.10 J-.70 ! -.47 !
____ j._____j.___ |__ __|____ j.___ [____ j____ j.___ i_____
PROT-L .03 .01 -.06 i -.04 .01 .38 J .02 J -.07 ! -.01 i .01! .22 i .04 ',-.09 i-.05 ! -.01 
____j.____ j____ j_____j____ j____j____ j____ i____ j___
SPOL GIN-D INT-D! KAR-D ISP-D PROT-D! GIN-S ! INT-S! KAR-S ! ISP-S [PROT-L', GIN-L' INT-L! KAR-L! ISP-L
Tablica 2. Korelacije varijabli statusa
skog spola a pozitivan između sojave gingivitisa i muškog spola). Ovaj re­
zultat podudara se sa nalazom Kekića (10). Na isti način proizlazi da muš­
karci 'imaju više intaktnih zuba a manje ispuna što vrijedi za sva tri se­
gmenta. Ovaj rezultat potvrđuje nalaz Kosovela, Ivaniša i Ćatovića (11) 
1986. g. kada je nađeno da žene imaju više karijesa ali i više ispuna. 
Vrlo visoke pozitivne korelacije postoje između gingivitisa u pojedinim se­
gmentima te između gingivitisa i karijesa.
Tablica 3 prikazuje kategorije intenziteta žvačnih sila po segmentima
i spolu. Vidljivo je da su nađene nešto veće sile na desnoj strani nego na 
lijevoj, a najmanje sprijeda. Razlika aritmetičkih sredina desne i lijeve stra­
ne iznosi svega 10 N, no lizračunani t = 8.13 uz p <  0.01 govori o statistič­
ki vrlo značajnoj razlici. Rezultat je u potpunosti sukladan rezultatima 'is­
traživanjima Živko (4), dok Voeiiker i Sonneniburg također uočavaju raz­
liku između desne i lijeve istrane ali je ne imogu statistički dokazati (12). 
Nalaz niza autora, da se u području molara izražavaju najveće sile, potvrđu­
ju između ostalih Carlsson (13) te Linderholm i Wennström (14). lako su 
aritmetičke sredine izračunane za ukupan broj ispitanika, vidi se da je ve­
ćina ženskih ispitanika u odnosu na muške, grupirana oko nižih vrijednosti, 
pogotovo u oba lateralna segmenta, dok u prednjem, preko 80% ženskih 
ispitanika nalazi se u najnižoj kategorij’i (do 300 N), a muški, njih preko 
90% jednoliko je raspodjeljeno u prve dvije kategorije —  do 450 N.
Tablica 4 prikazuje korelacije žvačnih sila. Korelacije su niže od oče­
kivanih između desne i lijeve strane, a jož niže u odnosima desne i lijeve 
strane prema prednjem segmentu. To je još jedna potvrda da žvačne sile
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SILE /N/ - DESNO
- 300 300-450 f 450-610 610-760 760 -
i X 
! 410
r T ’ “
\ 135
M % 16,6 37,5 33,5 11,0 1,4
1 % 31,9 51,0 15,8 0,9 0,5
£  % 24,9 44,9 23,8 5,5 0,9
SILE /N/ - SPRIJEDA
- 300 }  300-450 450-610 ]  610-760] 760 - 
______ j i i
i X i M %
• 97c; 1__________
47,7 J 47,0 4,9 ; 0,3 ; 0,1 
0,5 J 0,1 J 0,2
hri
i gof j 
1 _____1
i 2 % 82,2 J 17,0
i *  * 66,5 ! 30,6 2,5 j 0,2 J 0,1
SILE /N/ - LIJEVO







16,9 39,8 32,6 9,1 1,5
1 % 34,9 50,5 13,4 1,0 0,3
* * 26,7 45,6 22,1 4,7 0,8
Tablica 3. Intenzitet žvačnih sila po segmentima i spoiu
! 2.SILA-D 2.SILA-S 2.SILA-L
2.SILA-D ! 1.00 .67 .80
2.SILA-S i .67 1.00 .63
2.SILA-L ! .80 .63 1.00
Tablica 4. Korelacije žvačnih sila
osiim o potencijalnim žvačnim silama ovise o nizu drugih činitelja kako na­
vode između ostalih Carlsson (8) te Helkimo i sur. (9).
Tablica 5 ponovno pokazuje da su veće žvačne sile vezane na muški 
spol što je u skladu s rezultatima niza autora (3,4, 13, 14), te da postoji 
značajna pozitivna korelacija sa brojem intaktnih zuba u sva tri segmenta. 
Karijes u lateralnim segmentima smanjuje žvačne sile prvenstveno u spo­
menutim segmentima, dok karijes sprijeda smanjuje sile u prvom redu u 
lateralnim segmentima ali i sprijeda. Ispuni u lateralnim segmentima u 
negativnoj su korelaciji sa silama sprijeda dok ispuni u frontalnom segmen­
tu pokazuju negativne korelacije sa svim silama a posebno onima u pred­
njem segmentu. Fiksnoprotetski radovi u lateralnim segmentima nemaju 
korelacija sa žvačnim silama što so djelomično poklapa s nalazom Knafta
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2.SILE-D 2.SILE-S 2.SILE-1
! SPOL -:31 -.38 -.33
! GIN-D -.07 -.01 -.05 !
I INT-D .24 .19 .24
! KAR-D -.16 -.03 -.15
! ISP-D -.04 -.11 - .0 4








! GIN-S -.03 .01 - .01
; INT-S .24 .24 .25
! KAR-S -.17 -.10 -.18
i isp -s -.15 -.18 -.15
! PROT-S -.11 -.13 -.11
; GIN-L -.07 -.01 -.06
i INT-L .22 .17 .23
i KAR-L -.15 -.04 -.16
















Tablica 5. Korelacija varijabli scatusa sa žvačnim silama
(15), a ujedno ukazuje na to, da fiksnoprotetski radovi u lateralnim seg­
mentima praktično u potpunosti obnavljaju narušenu žvačnu funkciju. Pro­
tetski radovi sprijeda imaju negativne korelacije sa svim silama a posebno 
onima u prednjem segmentu. Korelacije gingivitisa i žvačnih sila praktično 
su nulte.
ZAKLJUČAK
Na temelju statističke znanstvene analize i dobivenih korelacija na 
istraživanom uzorku, nedvosmisleno možemo zaključiti da su žvačne sile 
značajno veće u ispitanika muškog spola, da su veće u ispitanika sa većim 
brojem intaktnih zuba, a da su značajno manje u ispitanika s većim bro­
jem karijesa i ispuna.
Rezultati upućuju da izučavanje žvačnih sila uvijek zahtjeva i regis­
traciju kompletnog dentalnog statusa, a posebno stanja prednjeg segmen­
ta, u kojem međutim ni sanacija bilo konzervativna ili protetska, ne omo­
gućuju prirodno očekivane razine intenziteta žvačnih sila.
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MASTICATORY FORCES AND ORAL STATUS 
Summary
Relationships between caries, fillings, prosthetic appliances and gingivi­
tis, and individual maximally pronounced masticatory forces, were studied in 
a sample consiting of 4,857 subjects (2,204 males and 2,653 famales), mean 
age 18— 20 years. The oral cavity was divided into three segments, i. e. the 
right, frontal and left segments, in which not more than two extracted teeth 
were found, provided they were not situated next to each other. In addition 
to the usual clinical examination, masticatory forces were bilaterally and fron­
tally measured using our gnathodynamometer in all the subjects. The results 
have shown that a study of masticatory forces should always include registra­
tion of the complete dental status, and of the frontal status in particular, 
because in this segment neither conservative nor prosthetic corrections can 
restore the natural intensity of masticatory forces.
Key words: masticatory forces, oral status
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